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;j Aus dem Markt

Wunschapplikationen

Mit der Integrationssoftware Ensemble er-
maglicht InterSystems die Umsetzung eines
Konzeptes, das Einrichtungen des Gesund-
heitswesens in die Lage versetzt, Herr iiber
ihre Daten und Prozesse zu werden. Zusatz-
liche Mehrwerte entstehen aber erst, wenn
aus den so verfiighar gewordenen Daten ge-
schaftsrelevante Informationen werden.

Kein Unternehmen, unabhéngig von der
Branche, in der es tiitig ist, nutzt alle Daten,
tiber die es verfugt. Es liegi in der Natur von
Softwareapplikationen, dass sie dem User
nur aufgabenspezifische Informationen lie-
fern. In der Vergangenheit hat sich die Soft-
wareindustrie auch fur das Gesundheitswe-
sen darauf konzentriert, Applikationen ab-
teilungsspezifisch zu optimieren. Das An-
forderungsprofil wurde dabei durch die je-
weilige Aufgabenstellung definiert. Eine ab-
teilungsiibergreifende Betrachtung im
Hinblick auf die Frage, welche weiteren
Daten innerhalb des Unternehmens noch
zur Verfiigung stehen und welche Infor-
mationen aus ihnen gewonnen werden
koénnen, fand nicht statt.

Einrichtungen im Gesundheitswesen sind
heute mehr denn je gefordert, Konzepte zur
zukiinftigen Ausrichtung zu entwickeln.
So ist es denkbar, dass eine Klinik sich in
ein paar Jahren vielleicht nicht mehr nur
als Krankenhaus, sondern als ganzheitli-
cher Gesundheitsversorger positionieren
will. Die Umsetzung eines solchen Konzepts
muss IT-seitig begleitet und erméglicht wer-
den (IT-Enabler). Aus den Konzepten wer-
den Anforderungen resultieren, die man
heute méglicherweise noch gar nicht ab-
sehen kann. Wichtig ist, dass die [T-Infra-
struktur es erlaubt, méglichst autonom und
flexibel auf solche Anforderungen zu rea-
gieren und sie in Lésungen umzusetzen.

Heute ist es iiblicherweise so, dass fiir ei-
ne spezifische Anforderung eine Standard-
software am Markt gekauft und in die IT-In-
frastruktur eingebunden wird. Die Integrati-
on erfolgt in der Regel tiber einen reinen
Nachrichtenaustausch zwischen den An-
wendungen. Strategische Uberlegungen
riicken aber vermehrt den Gedanken an
tibergreifende Prozesse im Haus, aber auch
mit Partnern in den Mittelpunkt.

Industrieinformation

Statt nun fiir jede neue Anforderung (MVZ,
Zuweiserportal, ambulante Pflege, Chef-
arztportal, Alarm- oder Suchfunktionen
etc.) eine separate Standardsoftware zu be-
schaffen, bietet sich ein strukturierter, stan-
dardisierter Ansatz an. Unabhédngig von
der konkreten Anforderung des Einzelfalls
werden immer die gleichen Informationen
fiir eine Zusammenarbeit benotigt. Defi-
niert man diese also einmal in dem flexi-
bel erweiterbaren, eigenen klinischen Re-
pository und sind die fiir die Arbeit mit
diesem Repository benétigten Standard-
komponenten einmal implementiert, ldsst
sich die konkrete Anforderung auf die Mo-
dellicrung eines Prozesses innerhalb die-
ses Datenmodells reduzieren. Es entsteht
ein Health Information Framework (HIF).

Dieses bietet den Vorteil, dass neue An-
forderungen innerhalb dieser Ebene auf im-
mer gleiche Weise abgebildet werden kén-
nen und dass die softwareseitige Umset-
zung fiir spezifische Anforderungen in vie-
len Fiillen iiberhaupt erst moglich wird. Al-
ternativ wiiren derartige Losungen oftmals
nur als Teil eines neuen, umfangreichen
KIS, als viel zu groBe, zusatzliche Suite
oder in Form von wirtschaftlich uninte-
ressanten Einzelentwicklungen moglich.
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dem Laufenden.
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Was sind Ihre Wunschapplikationen?

Fiir welche Aufgabe wollten Sie schon immer eine Applikation haben?

Diskutieren Sie mit InterSystems auf der conhIT vom 20. bis 22. April in
Halle 2.2, Stand D-103 dariiber, welche Applikationen und ,Apps” im

Gesundheitswesen fehlen, welche Softwarel6sungen nicht kauflich zu
erwerben oder in der Entwicklung zu teuer sind.

Falls Sie keine Gelegenheit haben, die conhlT in Berlin zu besuchen,

schicken Sie uns doch einfach eine E-Mail an:
Daniela.Hannappel@InterSystems.com

Wir freuen uns auf Ihren Beitrag und halten Sie zu diesem Thema auf

-



Use Case 1

z. B.
Mitbehandler-Portal
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Use Case 2
z. B.
Chefarzt-Portal
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Use Case-unabhingige Standardkomponenten fiir den Zugriff auf das Repository

z. B. Workflows, Regeln, Listen, etc.
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Use Case 3

z.B.
Individuelle Applikationen
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Use Case
Erweiterung
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ENSEMBLE

Strukturiertes, standardisiertes klinisches Repository (granular)

Schnittstellen (HL7, DICOM, ADT, XDT, EDIFACT, XML ...),
Language-Bindings zu .Net, Java, Perl ..., Applikationsserver, Datenbank
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weitere
SAP Abt.-Systeme

Konzept eines Health Information Frameworks auf Basis von InterSystems Ensemble®.

Fin Artikel im Journal of the American Me-
dical Association umriss schon 1999 die Idee
eines Health Information Frameworks (HIF)
als Ansatz zur Automatisierung des Quali-
titsmanagements im Gesundheitswesen. An
den Anforderungen, wie der Nutzung von
Standards oder vermehrter Automatisierung
von Datenprozessen, hat sich seitdem nichts
geidndert. Hinzu kommt, dass heute Internet-
Flatrates und moderne Bandbreiten dem Ge-
sundheitswesen Méglichkeiten bieten, an die
damals nicht zu denken war.

Ein moderner Kommunikationsserver
wie Ensemble ermdglicht das Konzept
cines Health Information Framework. Mit
sciner persistenten Datenspeicherung, der
Fiille an Schnittstellen, aus denen die he-
notigten Informationen in das klinische
Repository gespeichert werden kénnen, und
seiner Eigenschaft, zugleich Integrations-
und Entwicklungsplattform zu sein,
versetzt er Krankenhiuser, Klinikketten und
Gesundheitsnetzwerke in die Lage, ihr
eigenes HIF zu entwickeln.

Fin Health Information Framework kann
aufgrund der individuellen Anforderungen
der einzelnen Kliniken oder Klinkketten kei-
ne Qut-of-the-Box-Losung sein. Vielmehr
muss die Softwareindustrie ihre Kunden in
die Lage versetzen, individuelle HIFs eigen-
stindig und effizient selbst zu entwickeln
und zu administrieren.

Ein Beispiel dafiir, wie Elemente cines
HIFs in der Praxis aussehen kénnen, liefert

das Deutsche Herzzentrum Berlin. Das DHZB
stand vor der Aufgabe, von einem iiber lan-
ge Jahre in Eigenregie weiterentwickelten
KIS auf die Losung eines renommierten An-
bieters zu wechseln, ohne die bewédhrten Pro-
zesse und Geschiftslogiken aufgeben zu miis-
sen. Dazu wurden Prozesse, die zuvor hard-
codiert im alten KIS implementiert waren, in
Ensembles flexibler Regel-Engine nachge-
bildet. Die ERGO getaufte Regelmaschine
sammelt die Rohdaten systematisch und stan-
dardisiert aus den Subsystemen und iiber-
filhrt diese in die Abrechnungseinheit. An
die hohen Anspriiche, die ein Kalkulations-
krankenhaus an eine valide und nachvoll-
ziehbare medizinische Dokumentation stellt,
miissen so keine Abstriche gemacht werden.
So bietet das HIF gleichzeitig Investitions-
schutz und Flexibilitit fiir die Anforderungen
von heute und morgen.

Nicht immer sind die Herausforderungen
aber so umfangreich wie beim DHZB. Oft sind
es kleine Applikationen, die auf der Wunsch-
liste einzelner Abteilungen stehen. Losungen,
die eventuell nur als Teil groBerer Suiten zu
haben sind oder die im géingigen Ansatz ginz-
lich unméglich sind. Hier gilt es, gemeinsam
Losungsansitze zu entwickeln, wie im Rah-
men von Health Information Frameworks sol-
che ,Apps", smarte, spezifische Applikationen,
eingebunden werden kénnen und welche
Aufgaben sie erfiillen sollten.

[nterSystems liddt Sie im Rahmen der
conhIT vom 20. bis 22. April in Berlin cin,
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in diesen Dialog einzutreten. Weder miissen
sich Kunden heute mit Software der Sorte ,One
size fits all* zufrieden geben, noch kinnen
Softwareentwickler allein mit dem AuBenblick
tief genug in die Prozesse und Abliufe hi-
neinschauen, um Anforderungen abseits des
Offensichtlichen eigenstandig zu erkennen.

Im 19. Jahrhundert schrieb John Stuart
Mill: ,Die verhdngnisvolle Neigung der Men-
schen, tber etwas, was nicht mehr zweifel-
haft ist, nicht linger nachzudenken, ist die
Ursache der Hilfte aller Irrtiimer.” Er hat noch
immer Recht. Um die Menschen im Gesund-
heitswesen bei der Wahmehmung ihrer Auf-
gaben zu unterstiitzen, ist es notwendig, die
bestehenden IT-Prozesse regelmiéBig zu hin-
terfragen. Nicht weil sie per se falsch sind,
sondern weil der technische Fortschritt ste-
tig Optionen erdffnet und Dinge ermdglicht,
die zuvor nicht praktikabel waren. Die Ein-
richtung eines HIF beschrinkt sich damit
nicht nur auf die praktische Umsetzung in
der eigenen Einrichtung. Sie beinhaltet auch
einen Dialog mit anderen Gesundheitsein-
richtungen sowie den Softwarcherstellern,
mit dem Ziel, das Gesundheitswesen zum
Wohl der Patienten und unter Beriicksichti-
gung der Anforderungen der Mitarbeiter fit
fiir die Anforderungen von heute und die He-
rausforderungen von morgen zu machen. &

Volker Hofmann
Manager Healthcare
InterSystems
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